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Gehorknochelchenprothese 



20 Die Erfindung betrifft eine Gehorknochelchenprothese, die mindestens 
ein Glied der menschlichen Gehorknochelchenkette ersetzt oder 
uberbruckt, wobei die Gehorknochelchenprothese an ihren beiden 

»Enden ein erstes und ein zweites Befestigungselement zur 
mechanischen Verbindung mit einem Glied der Gehorknochelchenkette, 
25 dem Trommeifell Oder dem Innenohr sowie zwischen den beiden 

Befestigungselementen ein Kugelgelenk aufweist, welches zwei Stege 
umfasst, die mit dem ersten Befestigungselement fest verbunden sind, 
parallel oder unter einem Winkel zueinander verlaufen und einen 
spaltformigen Raum zwischen sich einschlieBen, in dem eine Kugel in 
30 zwei Ausnehmungen der Stege gelenkig gelagert ist, wobei die Kugel 
Tell eines langlichen Schafts ist, der die beiden Befestigungselemente 
miteinander verbindet. 
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Eine derartige Vorrichtung 1st bekannt aus der EP 1 181 907 Bl. 

Gehorknochelchenprothesen werden verwendet, um bei ganz oder 
teilweise fehlenden pder geschadigten Gehorknochelchen des 
menschlichen Mitteldhrs den Schall vom Trommelfeli zum Innenohr zu 
ubertragen. Die Gehorknochelchenprothese weist dabei zwei Enden auf, 
wobei je nach den konkreten Gegebenheiten das eine Ende der 
Gehorknochelchenprothese beispielsweise mittels einer Kopfplatte am 
Ambossfortsatz der menschlichen Gehorknochelchenkette befestigt und 
das andere Ende der Gehorknochelchenprothese beispielsweise am 
Steigbugel der menschlichen Gehorknochelchenkette befestigt oder 
direkt ins Innenohr getaucht wird. Vielfach wird mit den bekannten 
Gehorknochelchenprothesen die Schallleitung zwischen dem Trommel- 
fell und dem Innenohr nur begrenzt ermoglicht, weil sie die naturlichen 
anatomischen Ausbildungen der Gehorknochelchenkette nur sehr 
eingeschrankt ersetzen konnen. 

Nachdem die Prothese operativ im Mittelohr platziert wurde und das 
Trommelfeli wieder verschlossen ist, beginnt die so genannte 
Einheilphase. In dieser Zeit bilden sich Narben und diese verursachen 
unvorhersehbar Krafte, welche dazu fuhren konnen, die Prothese aus 
ihrer lokalen Position zu verschieben. Bei einer steifeh Verbindung 
zwischen Kopfplatte und Schaft kann es zwischen der Kante der 
Kopfplatte und dem Trommelfeli bzw. dem Transplantat zwischen 
Trommelfeli und Kopfplatte zu erhohten Druckspitzen kommen. Diese 
konnen so hoch sein, dass eine Penetration durch das Trommelfeli die 
Folge ware. Aus diesem Grund 1st es sehr hilfreich, wenn sich die 
Kopfplatte postoperativ selbststandig der Position des Trommelfelis 
angleicht. Da zudem die anatomischen Gegebenheiten des Ohrs, wie 
beispielsweise die Lage, die Form und die GroBe des Steigbugels, des 
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Ambosses, des Hammers und des Trommelfells variieren, ist es sehr 
vorteilhaft, wenn Gehorknochelchenprothesen nicht starr ausgebildet 
sind, sondern eine gewisse Flexibilitat Oder Variability aufweisen. Urn 
diese Flexibilitat/Variabilitat zu erreichen sind verschiedene 
5 Befestigungs- und Ankbpplungsvorrichtungen fur Gehorknochelchen, die 
elastische Teile und/oder Gelenke aufweisen, bekannt. Eine solche 
gelenkige Verbindung zwischen einem an der SteigbugelfuBplatte 
montierbaren Befestigungselement und dem langlichen Schaft ist in der 
oben genannten EP 1 181 907 Bl beschrieben und wird von der * 
Anmelderin unter dem Markennamen ^Ball-Joint" angeboten. 

Aufgrund der anatomisch- und abstammungsbedingten Variationsbreite 
- werden im Rahmen einer Tympanoplastik unterschiedlich lange 

M'ittelohrprothesen fur die Rekonstruktion der Gehorknochelchenkette in 
15 der Otologie benotigt. Leider ist es derzeit vor einer Operation nicht 
moglich, die tatsachlich erforderliche Lange zu wissen. Deshalb muss 
man entweder verschieden lange Prothesen am Lager haben, was mit 
Kosten verbunden ist, oder die Prothese muss in ihrer Lange variabel 
sein, so dass sie unmittelbar vor ihrer Implantation individuell auf den 
20 jeweiligen Patienten abgestimmt werden kann. Da auch die relative 

• Lage der Gehorknochelchenprothese zum Trommelfell bei jedem 
Menschen etwas differiert, muss das Mittelohr vor dem Einsatz der 
Prothese hinsichtlich der Lage der Befestigungselemente genau 
vermessen werden. Die erforderliche Lange des Schaftes kann aber erst 
25 wahrend der Operation bestimmt werden, so dass also fur jede 

Operation entweder ein Satz von Prothesen unterschiedlicher Lange 
oder eine Prothese mit variabler Schaftlange bereitgestellt werden 
muss. 
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Eine gunstige Losung, bei der das Ablangen des Schaftes auf die 
ihdividuelle Lange mit einem geringen Fertigungsaufwand fur den Schaft 
und damit kostengunstiger folgen kann, ist beispielsweise in der EP 0 
998 884 Bl beschrieben. Derartige GehorknSchelchenprothesen werden 
5 yon der Anmelderin unter dem Markennamen „VARIO" angeboten. Bei 
diesen bekannten Prothesen ragt der Schaft durch eine Durchgangs- 
bohrung des als Kopfplatte ausgebildeten ersten Befestigungselements 
hindurch. Der Schaft kann durch die Durchgangsbohrung axial so 
verschoben werden, dass er auf der AuBenseite der Kopfplatte . 

• ubersteht und dort abgelangt werden kann, wobei die Durchgangs- 
bohrung hinterher verengbar ist, urn den Schaft an der gewunschten 
Stelle zu fixieren. Eine ahnliche Technik hinsichtlich der Ablangung ist 
• auch in der US 6,168,625 Bl beschrieben, wobei hier der Schaft langs 
seiner Achse eine Vielzahl von Einkerbungen aufweist, die als 
15 Sollbruchstellen fur die spatere unproblematische Ablangung wahrend 
der Operation dienen sollen. 

Aufgabe der vorliegenden Erfindung ist es demgegeniiber, eine 
gattungsgemaBe Vorrichtung der eingangs beschriebenen Art dahin 
20 gehend zu verbessern, dass sowohl eine unaufwandig und 

• kostengunstig herstellbare Gelenkstelle zur Erzielung der erforderlichen 
postoperativen Flexibilitat und Variabilitat der Prothese als auch ein mit 
einfachen technischen Mitteln und daher ebenfalls kostengunstig auf 
eine individuelle Lange einstellbarer Schaft vorhanden.sind, ohne dass 
25 verschieden lange Prothesen mit hohem Kostenaufwand auf Lager 
gehalten oder aufwandige Spezialwerkzeuge zur individuellen 
Langeneinstellung wahrend der operativen Implantation der Prothese 
eingesetzt werden mussen. 



Heinz Kurz GmbH 01.03.2005 
Medizintechnik 



P 11792 DE 



- 5 - 



ErfindungsgemaB wird diese Aufgabe auf ebenso uberraschend einfache 
wie wirkungsvolle Art und Weise dadurch gelost, dass der langliche 
Schaft eine Vielzahl von aneinander angrenzenden Kugeln umfasst, von 
denen eine die Kugel im.Kugelgelenk ist, dass der langliche Schaft 
5 durch den spaltformigen Raum zwischen den zwei Stegen des 

Kugelgelenks hindurch in einer Richtung senkrecht zu den Stegen und 
auf das erste Befestigungselement hin oder von diesen weg und durch 
eine Durchbrechung des ersten Befestigungselements hindurch 
verschiebbar ist, wobei jeweils eine der Kugeln in einer Einrastposition 
JX) zwischen den Ausnehmungen der Stege einrastet, so dass eine 
mm gewunschte Lange des Schafts modulo dem Abstand der Kugeln 

voneinander eingestellt und der durch das erste Befestigungselement 
- hindurchragende, uberstehende Teil des Schafts abgelangt werden 
kann, und dass der spaltformige Raum zwischen den zwei Stegen des 
15' Kugelgelenks zur Fixierung des Schafts nach Einstellung der 
gewunschten Lange verengbar ist. 

Bei der erfindungsgema6en Gehorknochelchenprothese sind Schaft und 
Kugelgelenk also keine separaten Teilelemente der Prothese, wie etwa 
20 in der Prothese nach der EP 1 181 907 Bl, sondern durch den Aufbau 

• des Schaftes als „Kugelkette" wirkt der Schaft selbst als Teil des 
Kugelgelenks. Dadurch werden auf wunderbar simple Weise die Vorteile 
der oben beschriebenen Prothese ^Ball-Joint 11 mit denen der Prothese 
„VARICT gemaB der EP 0 998 884 Bl verbunden, wobei durch die 
25 Verschmelzung von Gelenkkugel und Schaft zu einem einzigen Bauteil 
die ganze Vorrichtung auch noch kompakter und damit kostengCinstiger 
herstelibar wird. Sehr wichtig ist auch die selbststandige postoperative 
Krafteinstellung im Lager des Kugelgelandes. Zum einen darf sie nicht 
zu hoch sein, denn dann findet keine Bewegung statt; zum anderen darf 
30 sie nicht zu niedrig sein, denn dies konnte zu einer fehlerhaften 
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Signalubertragung fuhren. Mit der erfindungsgemaBen Vorrichtung wird 
auch hierfur eine optimale Losung bereitgestellt. 

Besonders kompakt und daher preiswert herstellbar ist eine 
5 Ausfuhrungsform der erfindungsgemaBen Gehorknochelchenprothese, 
bei der die beiden Stege des Kugelgelenks einstuckig mit dem ersten 
Befestigungselement ausgefuhrt sind. 

Eine weitere bevorzugte Ausfuhrungsform *der Erfindung umfasst eine 
10 Gehorknochelchenprothese, bei der jeder der beiden Stege des 
mm Kugelgelenks mindestens eine, vorzugsweise mehrere nebeneinander 
angeordnete Ausnehmungen zur Aufnahme einer Kugel des langiichen 
.. Schafts aufweist, wobei sich immer jeweils zwei Ausnehmungen der 
beiden Stege gegenuberliegen. Dadurch wird wahrend der Operation 
15 P auch die Lage des Schaftes in Relation zum ersten Befestigungs- 
element, das in der Regel als Kopfplatte ausgebiidet sein wird, in 
gewissen Grenzen veranderbar. Auf diese Weise kann insbesondere eine 
Krafteinstellung im Lager des Kugelgelenks erfoigen, so dass die 
Kopfplatte sich in ihrer Position postoperativ selbststandig optimal an 
20 das Trommelfell angieicht. 

Eine vorteilhafte Weiterbildung dieser Ausfuhrungsform sieht vor, dass 
die Ausnehmungen die Form von Rundlochern aufweisen, was technisch 
besonders einfach realisierbar ist. 

25 

Bei einer alternativen Ausfuhrungsform der Erfindung ist vorgesehen, 
dass jeder der beiden Stege des Kugelgelenks mindestens eine 
ianglochformige Ausnehmung zur in Langsrichtung des Langlochs 
verschiebbaren Aufnahme einer Kugel des langiichen Schafts aufweist, 
30 .wobei sich immer jeweils zwei Ausnehmungen der beiden Stege 
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gegenuberliegen. Auch damit lasst sich eine Querverschiebung des 
langlichen Schaftes in einer Richtung quer zu seiner Achse zwischen den 
beiden Stegen realisieren, urn eine optimale Lageanpassung zu 
erreichen. 

Besonders einfach und preiswert in der Herstellung ist eine 
Ausfuhrungsform der erfindungsgemaBen Gehorknochelchenprothese, 
bei der die Kugeln des langlichen Schafts jeweiis den gleichen 
Au6endurchmesser aufweisen und equidistant langs der Achse des 
Schafts angeordnet sind. Dies erleichtert auch die Handhabung beim 
Ablangen des Schaftes wahrend der operativen Implantation. 

Vorteilhaft fur die Herstellung ist auch eine Ausfuhrungsform, bei der 
der langliche Schaft ein Stabelement umfasst, auf welches mit 
Durchgangsbohrungen versehene und anschlieBend auf dem 
Stabelement fixierte Kugeln aufgeschoben sind. 

Besonders giinstig fur die Herstellung dieser Ausfuhrungsform ist es, 
wenn die Kugeln mit dem Stabelement verschweiBt sind, vorzugsweise 
mittels LaserverschweiBung. 

Eine vorteilhafte Weiterbildung dieser Ausfuhrungsform sieht vor, dass 
auch die Durchgangsbohrungen der Kugeln mittels Laser hergesteiit 
sind. 

Ganz besonders bevorzugt ist eine Weiterbildung der oben 
beschriebenen Ausfuhrungsform der erfindungsgemaBen Vorrichtung, 
bei welcher das Stabelement aus einem flexiblen Material gefertigt ist, 
was die oben beschriebene postoperative, selbststandige optimale 
Lageanpassung des Implantats erheblich verbessert. 
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Weitere bevorzugte Ausfuhrungsformen der erfindungsgemaBen 
Vorrichtung zeichnen sich dadurch aus, dass die Befestigungselemente 
plattenformig, glockenformig, stempelformig oder als Clip ausgebildet 
sind. Prinzipiell sind auch andere Ausbildungen der Befestigungs- 
elemente denkbar, jedoch haben sich die oben genannten Formen in 
. der Praxis besonders bewahrt. 

Je nach dem individuellen Defekt, der bei einem Patienten durch den 
Einsatz der erfindungsgemaBen Gehorknochelchenprothese behoben 
oder zumindest in seinen Auswirkungen gelindert werden soil, wird der 
Aufbau der Prothese entsprechend gestaltet sein. Bei vielen 
Ausfuhrungsformen kann beispielsweise das erste Befestigungselement 
eine zur Anlage am Trommelfell ausgebildete Kopfplatte umfassen. 

Andere Ausgestaltungen konnen vorsehen,.dass die Prothese einerseits 
am Ambossfortsatz und andererseits am Steigbiigel befestigt ist oder 
direkt ins Innenohr getaucht wird. 

Bei wieder anderen Ausbildungen der Erfindung ist die Prothese 
einerseits am Hammergriff und andererseits am Amboss oder am 
Steigbugel befestigt ist oder wird direkt ins Innenohr getaucht. 

Vorteilhaft ist in diesem Zusammenhang eine Weiterbildung, bei der die 
Gehorknochelchenprothese am Endpunkt des Hammers (= Umbo) oder 
direkt daneben angeordnet ist, wodurch die groBte Hebelwirkung fur die 
mechanische Ubertragung des Schalls durch Bewegungen in der 
kunstlichen oder naturlichen Gehorknochelchenkette erzielt wird. 
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Eine weitere besonders bevorzugte Ausfuhrungsform der 
erfindungsgemaBen Vorrichtung zeichnet sich dadurch aus, dass die 
Gehorknochelchenprothese mittels Eroffnung der menschlichen 
Horschnecke (=Cochleotomie) einenends direkt an das Innenohr 
angekoppelt 1st, insbesondere uber einen Kolben. 

Bevorzugt ist eine Ausfuhrungsform der erfindungsgemaBen 
Vorrichtung, bei der die Prothese oder Teile davon aus biokompatiblen 
Kunststoffen, insbesondere Silikon, oder Faserverbundwerkstoffen 
hergestellt ist. Dadurch konnen postoperative AbstoBungsreaktionen in 
den meisten Fallen verhindert werden. 

Die erfindungsgemaBe Gehorknochelchenprothese oder Teile davon 
konnen aus Titan und/oder aus Gold und/oder aus Tantal und/oder aus 
einer Legierung der genannten Metalle hergestellt sein. 

Vorteilhaft im Hinblick auf die oben erwahnte postoperative 
Lageanpassung sind Ausfuhrungsformen der Erfindung, bei denen die 
Prothese oder Teile davon aus einem Material mit Formgedachtnis 
(=memory effect), insbesondere aus Nitinol hergestellt sind. 

Ganz besonders bevorzugt ist eine Ausfuhrungsform der 
erfindungsgemaBen Vorrichtung, bei der die Massenverteilung der 
einzelnen Teile der Prothese In Abhangigkeit von einem gewunschten, 
vorgebbaren Frequenzgang der Schallleitung im Mittelohr berechnet ist. 
Damit lasst sich gewissermaBen ein Tuning der Schallfortpflahzungs- 
eigenschaften mittels einer individuellen ausgestalteten 
Gehorknochelchenprothese erreichen. 
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Ein solcher Tuning Effekt kann bei speziellen Ausfuhrungsformen 
beispielsweise dadurch erzielt werden, dass mindestens eine zusatzliche 
Masse in Abhangigkeit von einem gewiinschten, vorgebbaren 
Frequenzgang der Schallleitung im Mittelohr an einem Teil der 
Gehorknochelchenkette bzw. der Prothese befestigt. 

Bei vorteilhaften Weiterbildungen dieser Ausfuhrungsformen ist die 
zusatzliche Masse mittels eines Clips an einem Teil der 
Gehorknochelchenkette Oder der Prothese befestigt. 

Eine weitere Ausfuhrungsform der Erfindung schlieBlich zeichnet sich 
dadurch aus, dass die Prothese mit einem aktiven Vibrationsteil eines 
aktiven, insbesondere lmplantierbaren Horgerats verbunden ist. Damit 
lassen sich auch weitergehende Gehdrschaden durch Einsatz moderner 
Elektronik in weiten Bereichen beheben Oder zumindest in ihren 
Auswirkungen wesentlich lindern. 

Weitere Merkmale und Vorteile der Erfindung ergeben sich aus der 
nachfolgenden detaillierten Beschreibung von AusfQhrungsbeispielen der 
Erfindung anhand der Figuren der Zeichnung, die erfindungswesentliche 
Einzelheiten zeigt, sowie aus den Anspruchen. Die einzelnen Merkmale 
konnen je einzeln fur sich oder zu mehreren in beliebigen 
Kombinationen bei Varianten der Erfindung verwirklicht sein. 

In der schematischen Zeichnung sind Ausfuhrungsbeispiele der 
Erfindung dargestellt, welche in der nachfolgenden Beschreibung naher 
erlautert werden. 

Es zeigen: 
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Fig. 1 eine schematische raumliche Darstellung einer 

Ausfuhrungsform der erfindungsgemaBen Vorrichtung mit 
einem als Kopfplatte ausgebildeten ersten Befestigungselement 
sowie einem stempelformigen zweiten Befestigungselement am 
anderen Ende des langlichen Schaftes, wobei der langliche 
Schaft mit den Kugeln noch nicht in den spaltformigen Raum 
zwischen den beiden Stegen eingeschoben ist; und 

Fig. 2 eine weitere Ausfuhrungsform mit einem glockenformigen statt 
10 einem stempelformigen zweiten Befestigungselement, wobei 

der langliche Schaft mit einer Kugel bereits in der 
Einrastposition zwischen den Ausnehmungen der Stege 
eingerastet ist. 

15' Die in Fig. 1 dargestellte Gehorknochelchenprothese 10 weist ein erstes 
Befestigungselement 11 auf, welches in Form einer Kopfplatte zur 
Anlage am Trommelfell ausgebildet ist. Am anderen Ende der 
Gehorknochelchenprothese 10 ist ein zweites Befestigungselement 12 
vorgesehen, das bei dem vorliegenden Ausfuhrungsbeispiel 
20 stempelformig ausgebildet ist. Das erste Befestigungselement 11 

umfasst zwei gegenuberliegende Stege 13,13', die zwischen sich einen 
spaltformigen Raum einschlieBen und jeweils zwei nebeneinander 
angeordnete, im vorliegenden Ausfuhrungsbeispiel als Rundlocher 
ausgefuhrte Ausnehmungen 15,15" aufweisen. In diesen spaltformigen 
25 Raum wird ein langlicher Schaft 16 eingeschoben, der eine Vielzahl von 
aneinander angrenzenden Kugeln 14,14',14" umfasst, und an dessen 
dem ersten Befestigungselement 11 abgewandten Ende das zweite 
Befestigungselement 12 angebracht ist. 
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Zur Einstellung der gewunschten Schaftlange wird der Schaft 16 
solange in axialer Richtung durch den Spalt zwischen den beiden Stegen 
13,13" und einer dafiir vorgesehenen Durchbrechung 17 des ersten 
Befestigungselements 11 hindurch geschoben, bis in der gewunschten 
Position eine Kugel 14 zwischen den beiden Ausnehmungen 15 
einrastet. Die beiden Stege 13,13', die Kugel 14 sowie die beiden 
Ausnehmungen 15 bilden dann zusammen ein Kugelgelenk. 

Diese Situation ist in Fig. 2 dargestellt, wobei hier allerdings das,zweite 
Befestigungselement 22 der Gehorknochelchenprothese 20 
glockenformig ausgebildet ist. Sobald die Kugel 14 in den beiden 
gegenuberliegenden Ausnehmungen 15 der Stege 13,13" eingerastet 
ist, kann der Schaft 16 zwischen der eingerasteten Kugel 14 und der 
daran angrenzenden Kugeln 14', beispielsweise mittels einer 
Schneidzange oder einem anderen geeigneten Microinstrument auf die 
gewunschte Endlange abgeschnitten werden. 

Die relative Position des Schaftes 16 zum ersten Befestigungselement 
11 kann dadurch variiert werden,' dass die Kugel 14 statt zwischen den 
beiden Ausnehmungen 15 parallel versetzt zwischen den beiden 
Ausnehmungen 15' der Stege 13,13' positioniert wird. 
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Patentanspr iiche 



10 1. Gehorknochelchenprothese (10; 20), die mindestens ein Glied der 
menschlichen GehQrknochelchenkette ersetzt oder uberbruckt, 
wobei die GehSrknochelchenprothese (10; 20) an ihren beiden 
Enden ein erstes (11) und ein zweites Befestigungselement (12; 
22) zur mechanischen Verbindung mit einem Glied der 
Gehorknochelchenkette, dem Trommelfell oder dem Innenohr 
sowie zwischen den beiden Befestigungselementen (11,12; 22) 
ein Kugelgelenk aufweist, welches zwei Stege (13, 13') umfasst, 
die mit dem ersten Befestigungselement (11) fest verbunden 
sind, parallel oder unter einem Winkel zueinander veriaufen und 
20 einen spaltformigen Raum zwischen sich einschlieBen, in dem eine 

Kugel (14) in zwei Ausnehmungen (15) der Stege (13, 13') 
gelenkig gelagert ist, wobei die Kugel (14) Teil eines langlichen 
Schafts (16) ist, der die beiden Befestigungselemente (11,12; 22) 
miteinander verbindet, 



25 



dadurch gekennzeichnet, 



dass der langliche Schaft (16) eine Vielzahl von aneinander 
angrenzenden Kugeln (14, 14', 14") umfasst, von denen eine die 

30 Kugel (14) im Kugelgelenk ist, 

dass der langliche Schaft (16) durch den spaltformigen Raum 
zwischen den zwei Stegen (13, 13') des Kugelgelenks hindurch in 
einer Richtung senkrecht zu den Stegen (13, 13') und auf das 
erste Befestigungselement (11) hin oder von diesen weg und 

35 durch eine Durchbrechung (17) des ersten Befestigungselements 
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(11) hindurch verschiebbar ist, wobei jeweils eine der Kugeln (14, 
14', 14") in einer Einrastposition zwischen den Ausnehmungen 
(15) der Stege (13, 130 einrastet, so dass eine gewunschte Lange 
des Schafts (16) modulo dem Abstand der Kugeln (14, 14', 14") 
voneinander eingestellt und der durch das erste 
Befestigungselement (11) hindurchragende, uberstehende Teii 
des Schafts (16) abgelangt werden kann, 
und dass der spaltformige Raum zwischen den zwei Stegen (13, 
13') des Kugelgelenks zur Fixierung desSchafts (16) nach 
Einstellung der gewiinschten Lange verengbar ist. 

2. Gehorknochelchenprothese nach Anspruch 1, dadurch 
gekennzeichnet, dass die beiden Stege (13, 13') des Kugelgelenks 
einstuckig mit dem ersten Befestigungselement (11) ausgefuhrt 
sind. 

3. Gehorknochelchenprothese nach einem der vorhergehenden 
Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass jeder der beiden Stege 
(13, 13') des Kugelgelenks mindestens eine, vorzugsweise 
mehrere nebeneinander angeordnete Ausnehmungen (15, 15') zur 
Aufnahme einer Kugel (14) des langlichen Schafts (16) aufweist, 
wobei sich immer jeweils zwei Ausnehmungen (15 bzw. 15') der 
beiden Stege (13, 13') gegenuberliegen. 

4. Gehorknochelchenprothese nach Anspruch 3, dadurch 
gekennzeichnet, dass die Ausnehmungen (15, 15') die Form von 
Rundlochern aufweisen. 

5. Gehorknochelchenprothese nach einem der Anspruche 1 oder 2, 
dadurch gekennzeichnet, dass jeder der beiden Stege des 
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Kugelgelenks mindestens eine langlochformige Ausnehmung zur 
in Langsrichtung des Langlochs verschiebbaren Aufnahme einer 
Kugel (14) des langlichen Schafts (16) aufweist, wobei sich immer 
jeweils zwei Ausnehmungen der beiden Stege gegeniiberliegen. 

6. Gehorknochelchenprothese nach einem der vorhergehenden 
Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass die Kugeln (14, 14', 
14") des langlichen Schafts (16) jeweils den gleichen 
AuBendurchmesser aufweisen und aquidistant langs der Achse des 
Schafts (16) angeordnet sind. 

7. Gehorknochelchenprothese nach einem der vorhergehenden 
Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass der langliche Schaft 
(16) ein Stabelement umfasst, auf welches mit 
Durchgangsbohrungen versehene und anschlieBend auf dem 
Stabelement fixierte Kugeln (14, 14', 14") aufgeschoben sind. 

8. Gehorknochelchenprothese nach Anspruch 7, dadurch 
gekennzeichnet, dass die Kugeln (14, 14', 14") mit dem 
Stabelement verschweiBt sind, vorzugsweise mittels 
LaserverschweiBung . 

. 9. Gehorknochelchenprothese nach einem der Anspruche 7 Oder 8, 
dadurch gekennzeichnet, dass die Durchgangsbohrungen der 
Kugeln (14, 14', 14") mittels Laser hergestellt sind. 

10. Gehorknochelchenprothese nach einem der Anspruche 7 bis 9, 
dadurch gekennzeichnet, dass das Stabelement aus einem 
flexiblen Material gefertigt ist. 
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11. Gehorkndchelchenprothese nach einem der vorhergehenden 
Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass die 
Befestigungselemente (11,12; .22) plattenfdrmig, glockenfdrmig, 
stempelfdrmig oder als Clip ausgebildet sind. 

12. Gehorkndchelchenprothese nach einem der Anspruche 1 bis 11, 
dadurch gekennzeichnet, dass das erste Befestigungselement (11) 
eine zur Anlage am Trommelfell ausgebildete Kopfplatte umfasst. 

13. Gehorkndchelchenprothese nach einem der Anspruche 1 bis 11, 
dadurch gekennzeichnet, dass die Prothese einerseits am 
Ambossfortsatz und andererseits am Steigbugel befestigt ist oder 
direkt ins Innenohr getaucht wird. 

14. Gehorkndchelchenprothese nach einem der Anspruche 1 bis 11, 
dadurch gekennzeichnet, dass die Prothese einerseits am 
Hammergriff und andererseits am Amboss oder am Steigbugel 
befestigt ist oder direkt ins Innenohr getaucht wird. 

15. Gehorkndchelchenprothese nach Anspruch 14, dadurch 
gekennzeichnet, dass die Prothese am Endpunkt des Hammers 
(= Umbo) oder direkt daneben angeordnet ist. 

16. Gehorkndchelchenprothese nach einem der vorhergehenden 
Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass die 
Gehorkndchelchenprothese mittels Erdfmung der menschlichen 
Hdrschnecke (=Cochleotomie) einenends direkt an das Innenohr 
angekoppelt ist, insbesondere uber einen Kolben. 

17. Gehorkndchelchenprothese nach einem der vorhergehenden 
Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass die Prothese oder Teile 
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davon aus biokompatiblen Kunststoffen, insbesondere Silikon, 
Oder Faserverbundwerkstoffen hergestelit ist. 

18/ Gehorknochelchenprothese nach einem der vorhergehenden 

Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass die Prothese oderTeile 
davon aus Titan und/oder aus Gold und/oder aus Tantal und/oder 
aus einer Legierung der genannten Metalle hergestelit ist. 

19. Gehorknochelchenprothese nach einem der vorhergehenden 
Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass die Prothese oderTeile 
davon aus einem Material mit Formgedachtnis (=memory effect), 
insbesondere aus Nitinol hergestelit ist. 

20. Gehorknochelchenprothese nach einem der vorhergehenden 
Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass die Massenverteilung 
der einzelnen Teile der Prothese in Abhangigkeit von einem 
gewunschten, vorgebbaren Frequenzgang der Schallleitung im 
Mittelohr berechnet ist. 

21. Gehorknochelchenprothese nach einem der vorhergehenden 
Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass mindestens eine 
zusatzliche Masse in Abhangigkeit von einem gewunschten, 
vorgebbaren Frequenzgang der Schallleitung im Mittelohr an 
einem Teil der Gehdrknochelchenkette bzw. der Prothese befestigt 
ist. 

22. Geh6rkn6che!chenprothese nach Anspruch 21, dadurch 
gekennzeichnet, dass die zusatzliche Masse mittels eines Clips an 
einem Teil der Gehorknochelchenkette oder der Prothese befestigt 
ist. 
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23. GehSrknochelchenprothese nach einem der vorhergehenden 

Ansprilche, dadurch gekennzeichnet, dass die Prothese mit einem 
aktiven Vibrationsteil eines aktiven, insbesondere implantierbaren 
Horgerats verbunden ist. 
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Zusammenfassunq 



Eine Gehorknochelchenprothese (10), die an ihren beiden Enden ein 
erstes (11) und ein zweites Befestigungselement (12) zur mechanischen 
10 Verbindung mit einem Glied der Gehorknochelchenkette sowie zwischen 
den beiden Befestigungselementen ein Kugelgelenk aufweist, welches 
zwei Stege (13, 13') umfasst, die mit dem ersten Befestigungselement 
(11) fest verbunden sind und einen spaltformigen Raum zwischen sich 
einschlieBen, in dem eine Kugel (14) in zwei Ausnehmungen (15) 

»gelenkig gelagert ist, wobei die Kugel (14) Teil eines langlichen Schafts 
(16) ist, der die beiden Befestigungselemente miteinander verbindet, ist 
dadurch gekennzeichnet, dass^der langliche Schaft (16) eine Vielzahl 
r von aneinander angrenzenden Kugeln (14, 14', 14") umfasst, durch den 
spaltformigen Raum zwischen den zwei Stegen und durch eine 
20 Durchbrechung (17) des ersten Befestigungselements hindurch 

verschiebbar ist, wobei jeweils eine der Kugeln in einer Einrastposition 
zwischen den Ausnehmungen einrastet, und dass der spaltformige 
Raum zwischen den zwei Stegen (13, 13') des Kugelgelenks zur 
Fixierung des Schafts (16) nach Einstellung der gewiinschten Lange 
25 verengbar ist. Damit sind eine unaufwandig herstellbare Gelenkstelle 

• zur Erzielung einer postoperativen Variabilitat sowie ein auf eine 
- Individuelle Lange einstellbarer Schaft vorhanden, ohne dass 
verschieden lange Prothesen auf Lager gehalten oder aufwandige 
Spezialwerkzeuge zur individuellen Langeneinstellung wahrend der 
" 30 Implantation eingesetzt werden miissen. 

(Fig. 1) 
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